
临床药师 ICU 专业培训大纲 

 

ICU 是一门新兴的跨学科临床医学专业学科，与临床各科既有密切的关系，

又有自身的理论体系和特殊的临床医疗范畴。ICU患者往往存在多脏器功能障碍，

涉及多学科急危重病的救治，药物治疗复杂，临床药师直接参与药物治疗具有重

要的意义。 

为提高 ICU专业临床药师培训教学质量特制定本培训大纲，以指导和考核该

专业临床药师。ICU 专业培训时间为全脱产培训 1年。 

一、培训对象 

应符合《国家临床药师培训基地管理细则》学员应具备的基本条件和《关于

进一步加强临床药师制体系建设的通知（医协会发[2016]30号）》中“关于临床

药师培训基地招生学员条件的补充规定“中有关要求。 

二、培训目标 

学员按计划完成培训任务并接受考核。应在掌握审核评估处方或用药医嘱、

药物重整、用药监护、药物咨询和患者用药教育以及抗感染药物临床应用和管理

等方面具备基本药学服务能力。应掌握 ICU 专业相关药物治疗方案设计与评估、

药品风险评估和药学监护等临床药师专业知识与技能，具有参与临床药物治疗和

为患者提供用药教育与咨询服务的能力： 

1、了解 ICU 常见疾病的病因、发病机制、临床表现、诊断要点、治疗原则

和治疗方法；能够阅读和分析 ICU专业疾病相关的实验室检查、病理学检查、影

像学检查和功能试验等辅助检查报告； 

2、掌握常用抗感染药物临床应用专业知识与技能，熟悉抗感染药物临床应



用监测方法与指标控制。熟悉 ICU专业常见感染性疾病的病理生理变化、临床表

现、诊断和治疗原则，掌握 ICU常用抗感染药物的治疗评价及药学监护。 

3、掌握 ICU 专业常用药品的专业知识，能够对 ICU专业常见疾病药物治疗

方案进行分析与评价，具有开展优化与评价药物治疗方案工作的能力，内容包括：

参与药物治疗方案的制定、医嘱审核、处方点评、ADR监测评价及上报、ADE的

应对处理等； 

4、掌握 ICU常见疾病药物治疗方案的分析与评价,能够独立制定相应的临床

药物治疗监护计划并进行临床药物监护工作，具有开展优化药物治疗方案工作的

能力； 

5、掌握 ICU 常用药品的药代动力学、药物治疗学信息，能够发现与解决常

见的临床用药问题；具备为接受复杂药物治疗的患者提供药学监护的基本能力； 

6、具备今后可持续开展临床药学工作的能力。 

三、培训方法 

（一）培训应在国家临床药师培训基地进行。 

（二）培训时间：全脱产培训 1年。全年培训实际工作（学习）日不得少于

49周，临床实践时间不得少于 160个工作日，理论学习时间不得少于 190学时。 

（三）培训老师：学员培训所有轮转科室均应配备有专职临床药师，分别与

所在科室 1名具有中级以上专业技术职称的临床医师组成带教组，共同完成一组

学员（2-3名）的培训带教，全部轮转科室的带教组中至少应有一位已经取得临

床药师培训师资资格的临床药师负责学员培训带教，其他带教组协助带教。 

（四）轮转科室及时间安排 



培训基地医院设有综合 ICU病区、且收治病患范围能够满足培训要求的，学

员在综合 ICU病区参加培训，不安排学员到其它病区轮转；培训基地医院未设有

综合 ICU 病区或虽然设有综合 ICU病区但收治病患范围不能满足培训要求的，应

按照培训指定学习病种的要求，安排学员在相应的 ICU病房进行轮转，轮转时间

由基地医院依据培训要求指定。 

四、培训内容与要求 

（一）综合素质培训，内容包括：药事法规及实施细则、专科临床药学工作

内容及流程的建立与实施、临床医疗文书的阅读及书写、临床诊疗规范、医患沟

通与交流技能等。 

1、具有较强的职业责任感，良好的心理、思想素质与职业道德、法律意识，

尊重患者，维护其合理用药权益。 

2、掌握《药品管理法》、《医疗机构药事管理规定》、《处方管理办法》、《抗

菌药物临床应用指导原则》、《麻醉药品和精神药品管理条例》等法律法规文件的

相关内容。 

3、掌握 ICU 专业临床药学工作内容及流程的建立与实施，学会阅读及书写

ICU专业医疗文书，阅读临床诊疗规范。 

4、掌握与患者、医师、护士和药师的沟通与交流技能。 

（二）ICU专业临床理论知识与技能培训，内容包括：病理生理基础、诊断

学基础、本专业病种的诊治规范、本专业相关感染性疾病诊疗知识及技能。 

1、了解 ICU 常见疾病临床基础知识： 

（1）脓毒症的病理生理与临床表现 

（2）休克的基本概念与分类 



（3）呼吸衰竭的病理生理与临床表现 

（4）急性肝、肾功能衰竭的病理生理与临床表现 

（5）心力衰竭、心律失常的病理生理与临床表现 

（6）多器官功能不全综合征（MODS）的病理生理与临床表现 

2、熟悉以下检查在 ICU诊疗中的应用价值，能够阅读检查报告： 

（1）X线检查 

（2）CT检查 

（3）超声检查  

3、熟悉以下相关的实验室检查结果，对临床检验具有初步分析和应用的能力：  

（1）血尿便常规 

（2）生化检查 

（3）微生物学检查及感染相关的生物标记物 

（4）心肌损伤标志物检测 

（5）血气分析等 

4、了解以下相关诊疗技术的原理以及在 ICU中的应用： 

（1）中心静脉导管、PiCCO监测 

（2）气管插管以及呼吸机辅助通气 

（3）血液净化治疗 

（4）体外膜肺氧合(ECMO) 

5、熟悉以下所列其中 5 种危重症与感染的处理原则及已发布的相关治疗指

南： 

      （1）各类型休克，如分布异常性休克、心源性休克 



  （2）ICU病房常见的各类感染性疾病 

      （3）呼吸衰竭 

      （4）急性肝功能衰竭 

（5）急性肾功能衰竭 

（6）急性胃肠功能衰竭 

（7）多器官功能不全综合征（MODS） 

（8）各类酸碱平衡失调 

（9）水电解质紊乱 

（10）重症患者的营养支持和血糖控制 

（11）重症患者的镇痛镇静 

（三）ICU 专业药物理论知识培训，内容包括：药理学基础、药物治疗学、

个体化治疗药物监测、药物相互作用、药物治疗指南等。 

1、掌握 ICU 专业 50 种以上常用药品（列表附后）的作用机理、药效学、药

代动力学、适应症、禁忌症、常用剂量和给药方法、不良反应、药物相互作用、

临床评价等相关知识与技能； 

2、掌握所选指定学习病种的药物治疗原则和治疗方法，对药物治疗方案提出

适当的建议,开展相关药物治疗的监护和指导： 

3. 掌握重症感染的治疗原则、选药依据、药物使用剂量、疗程、疗效判断，

及药物不良反应临床表现与处置； 

4、掌握 ICU营养评价和营养支持的方法，能够在营养支持方面提出意见和建

议； 

5、掌握肝肾功能不全等特殊病理状态的药学服务技能； 



6、掌握对采用血液净化治疗的重症患者提供药学服务的技能； 

7、掌握 ICU常用药物的血药浓度监测及其在临床用药监护中的应用。 

（四）临床用药实践技能培训，内容包括：药历（非病历）书写、医嘱审核、

药学查房、用药干预、病例讨论、用药咨询、用药教育/指导、药学会诊、药物

重整、药品不良反应监测、用药错误报告及各类专项评估记录等。 

1、掌握 ICU 专业教学药历撰写方法 

2、熟悉 ICU专业疾病的临床特点，在带教临床药师指导下，进行药学查房、

医嘱审核及用药干预。 

    3、关注医嘱中可能存在的不合理或需注意的问题，培养发现用药问题并解

决问题的能力； 

4、正确评估患者用药依从性，开展药物重整工作，关注患者的治疗需求，

及时为患者提供适宜的用药教育/指导。 

5、能够利用图书期刊和计算机网络检索国内外药学文献、ICU相关疾病治

疗指南，具备阅读和分析 ICU临床药物治疗的中、英文文献的能力。 

6、开展药品不良反应监测工作，执行用药差错报告制度。 

7、参与各类专项点评工作。 

五、专业理论培训推荐书目 

1、《临床药物治疗学》丛书（国家卫计委医院管理研究所药事管理研究部

和中国医院协会药事管理专业委员会组织编写，人民卫生出版社出版) 

2、美国第十版《实用临床药物治疗学》中文翻译版(国家卫计委医院管理研

究所药事管理研究部和中国医院协会药事管理专业委员会组织编写，人民卫生出

版社出版) 



3、重症医学 

4、病理生理学 

5、重症患者病理生理学 

6、抗菌药物临床应用指导原则（2015 版） 

7、生物药剂学与药代动力学 

8、治疗药物监测 

9、临床营养支持 

10、循证医学 

11、热病：桑德福抗微生物治疗指南 

12、麻省总医院危重病医学手册 

13、中国重症医学专科资质培训教材（第 2版） 

六、学员应完成的有关培训项目基本指标与要求： 

1、专业理论培训≥190学时（入科培训≥40学时，专业知识培训≥150学

时）： 

（1）ICU专业相关循证医学及药物信息：参考学时 40学时 

（2）指定学习病种的治疗指南及诊疗规范：参考学时 150 学时 

（3）ICU专业相关的其它理论培训 :参考学时 20学时 

理论培训拟采用省（区、市）或者地区集中授课为主，参加学术讲座为辅的

方式，其中参加相关学术讲座不少于 20 次。 

2、临床药学实践培训≥160个工作日： 

（1）参加医疗查房或专科门诊每周≥4次； 

（2）参加药学查房每周≥5次，全年参与实施药学实践监护的患者≥100



人次； 

（3）完成药学查房/药学监护记录≥100份； 

（4）完成教学药历≥20份，其中每个指定学习病种≥3份，应适当考虑特

殊人群用药； 

（5）完成病例分析≥6份； 

（6）完成用药咨询≥100人次（包括医护患等多方)，记录≥50份；、 

（7）完成药物治疗方案评价、医嘱重整、个体化治疗药物监测（含血药浓

度、基因检测）累计 100人次，累计完成记录≥20份； 

（8）完成文献阅读报告不少于 10次，每次阅读文献≥4篇； 

（9）参加病例讨论会不少于 20 次，其中学员完成病例汇报及记录≥6 次； 

（10）参加专项处方点评/住院病历点评≥5次； 

（11）完成药品不良反应/事件分析与评价记录≥10次； 

（12）完成轮转培训所在病区医嘱审核覆盖率不低于 80%；有每月的医嘱审

核记录，记录实施的干预及其结果； 

（13）根据上述完成的记录内容，完成临床药学实践年度汇总分析报告 1

份，对理论学习和临床实践进行总结汇报。 

3、考试考核：  

（1）理论考试 2次，试题数目≥50题，包括入学评估考试和结业理论考试，

评估学员知识储备的提高程度； 

（2）日常考核：学员在完成培训指南规定的每一科室轮转培训后，由带教

老师按照培训内容及考核项目要求进行出科考核，可通过医嘱审核、药物重整、

患者床边问诊、用药教育等实践考核等形式，重点检查培训期间的临床药学专业



能力、工作成绩、职业道德和完成培训内容的时间与数量，将考核结果及有关奖

惩情况在《临床药师培训登记手册》中记录； 

（3）案例考核 1次，根据题库抽取案例考核，临床及药学专家进行评估； 

（4）作业评估：各培训科目的作业及培训环节的实施，均应根据各培训科

目的评估要点进行评估，其评估成绩在《临床药师培训登记手册》中记录。 

附录：ICU 专业治疗常用药品分类 

抗感染药物 镇静镇痛药 

肠内营养制剂 抗心律失常药 

肠外营养制剂 抗高血压药 

血管活性药物 促凝血药 

血浆代用品 抗凝血药 

强心苷 抗血小板药物 

非苷类强心药 利尿剂 

中枢兴奋剂  肾上腺皮质激素 

具体药品品种由基地医院指定 
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